











































































































is evidence  to  indicate  that depolymerisation of seaweed  fibre polysaccharides such as 





































suming  dietary  supplements  (including  pro/prebiotic  products).  The  study was  con‐
ducted with  the  prior  approval  of  the  Ulster  University  Research  Ethics  Committee 
(REC/09/0033) and with the informed consent of participants. The work was in accordance 





































sample was mixed 1:1  (weight/volume) with  ice‐cold  sterile phosphate‐buffered  saline 













Short‐chain  fatty acids  (SCFA) acetate, propionate, butyrate,  isobutyrate, valerate, 
isovalerate and caproate were analysed as their silyl‐derivatives by gas chromatography 

























labelled oligonucleotide probes  (Sigma Aldrich Ltd., Dorset, UK)  targeting  specific  re‐








































































remaining  reads were  imported  into  the R environment  (v. 3.5.1)  [30]  for  further pro‐
cessing with the DADA2 pipeline (version 1.10.1) [31]. After further quality filtering, error 
correction and chimera  removal,  the surviving  reads were collapsed  into amplicon  se‐
quence variants  (ASVs) and successively exported back  into  the Linux environment. A 
second  chimera  filtering  step  with  the  “uchime_ref”  command  from  USEARCH  (v. 
8.1.1861) in conjunction with the ChimeraSlayer GOLD database (v. 20110519) [32] was 
performed using both the de novo and reference‐based chimera filtering. Finally, the pro‐




























Whitney U or Wilcoxon’s signed‐rank  tests were used  for data  that were not normally 









































         
Height (m)  1.71 ± 0.1  1.69 ± 0.08 a  1.69 ± 0.08 a  1.74 ± 0.09 a 
Weight (kg)  72.57 ± 10.76  73.72 ± 13.46 a  73.01 ± 11.12 a  81.04 ± 14.82 a   
BMI (kg/m2)  25.81 ± 3.46  25.67 ± 4.01 a  25.28 ± 2.76a  26.47 ± 3.29 a 
Faecal weight (g)  82.3 ± 71.1  91.23 ± 84.49 a  82.7 ± 68.55a  84.0 ± 70.49 a 
Faecal pH  6.86 ± 0.64  6.71 ± 0.65 a  7.08 ± 0.61 a  6.8 ± 0.63 a 
Faecal frequency (7d)  11.83 ± 8.14  11.55 ± 7.12 a  13.3 ± 11.2 a  9.3 ± 4.31 a 




Treatment    Baseline  Post‐Treatment  Change (Post‐Pre) 
Control Drink  Height (m)  1.71 ± 0.1  1.71 ± 0.1  0 a 
(N = 60)  Weight (kg)  75.7 ± 14.1  75.6 ± 14.4  −0.1 a 
  BMI (kg/m2)  25.7 ± 3.5  25.7 ± 3.5  0 a 
  Energy (kcal)  1860.4 ± 578.5  1798.6 ± 500.2  −61.8 a 
  Energy (kj)  7783.8 ± 2420.4  7525.2 ± 2092.8  −258.6 a 
  Protein (g)  74.3 ± 27.7  73.9 ± 19.3  −0.4 a 
  Total Fat (g)  68.3 ± 30.1  65.9 ± 22.5  −2.3 a 
  CHO (g)  211.3 ± 64.9  209.5 ± 69.6  −1.8 a 
  Fibre (g)    10.9 ± 4.3  11.9 ± 5.4  1.0 a 
Alginate Drink  Height (m)  1.71 ± 0.1  1.71 ± 0.1  0 a 
(N = 60)  Weight (kg)  76 ± 14.2  75.9 ± 14.3  −0.1 a 
  BMI (kg/m2)  25.8 ± 3.6  25.9 ± 3.6  0.1 a 
  Energy kcal  1917.0 ± 506.5  1867.7 ± 653.9  −49.4 a 
  Energy (kj)  8020.9 ± 2119.1  7814.4 ± 2735.7  −206.5 a 
  Protein (g)  76.1 ± 21.7  75.4 ±28.0  −0.8 a 
  Total Fat (g)  71.3 ± 24.8  69.7 ± 31.5  −1.6 a 
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  CHO (g)  218.0 ± 67.2  207.6 ± 64.4  −10.4 a 
  Fibre (g)  11.9 ± 4.9  11.4 ± 4.9  −0.5 a 
Agar Drink  Height (m)  1.71 ± 0.1  1.71 ± 0.1  0 a 
(N = 60)  Weight (kg)  76.0 ± 14.3  75.8 ± 14.4  −0.2 a 
  BMI (kg/m2)  25.8 ± 3.5  25.8 ± 3.6  0 a 
  Energy kcal  1838 ± 564.8  1933.4 ± 475.0  −253.0 a 
  Energy (kj)  7683.6 ± 2363.1  8089.3 ± 1987.3  −405.7 a 
  Protein (g)  75.6 ± 30.0  79.3 ± 20.9  3.7 a 
  Total Fat (g)  68.0 ± 27  72.4 ± 22.7  4.4 a 
  CHO (g)  205.9 ± 68.7  221.0 ± 74.3  15.1 a 













  Baseline  Treatment  (Treat‐Base Values) 
Control Drink  82.3 ± 71.1  64.2 ± 48  −18.2 a 
Agar Drink  75.1 ± 58.7  84.8 ± 52.1  9.7 b 
Alginate Drink ‡  67.3 ± 57.8  68.7 ± 52  1.2 b 
Faecal pH 
Control Drink ‡  7.0 ± 0.7  7.2 ± 0.5  0.2 a 
Agar Drink  7.1 ± 0.6  6.9 ± 0.5  −0.2 b 
Alginate Drink  6.9 ± 0.6  7.1 ± 0.6  0.2 a 
Faecal Frequency (per week) 
Control drink †  9.8 ± 5.1  10.2 ± 6.4  0.0 a 
Agar Drink †  11.3 ± 7.7  10.9 ± 5.7  −0.7 a 
Alginate Drink ¥  10.5 ± 5  10.2 ± 4.2  0.3 a 
Faecal type (Scale 1–7; median value) 
Control Drink  4  3   
Agar Drink  4  4   












  Control Drink  Agar Drink  Alginate Drink 
Faecal Water Activity *  Baseline  Treatment  Baseline  Treatment  Baseline  Treatment 
Barrier function (24–0 h)  111 ± 12 a  111 ± 12 a  114 ± 13 a  111 ± 12 a  111 ± 15 a  112 ± 11 a 








acid  levels  increased  from 0.84  to 1.3 mmoles/L  (p = 0.006), 0.86  to 1.18 mmoles/L  (p = 
0.001), and 0.96 to 1.29 mmoles/L (p = 0.003), respectively. 
Table 5. Effects of consumption of control, agar, and alginate drink(s) on faecal short‐chain fatty acid concentration. 
SCFA  Control Drink  Agar Drink  Alginate Drink 
(mmoles/L)  Baseline  Treatment  Baseline  Treatment  Baseline  Treatment 
Acetic acid  1.67 ± 0.93  2.03 ± 1.29  1.66 ± 1.11  1.91 ± 1.15  1.87 ± 1.12  2.09 ± 1.41 
Propionic acid  0.84 ± 0.59  1.30 ± 0.57 a  0.86 ± 0.60  1.18 ± 0.45 a  0.96 ± 0.63  1.29 ± 0.53 a 
Butyric acid  0.97 ± 0.62  1.57 ± 0.57 a  0.82 ± 0.54  1.44 ± 0.50 a  0.97 ± 0.62  1.57 ± 0.57 a 
Isobutyric acid  0.02 ± 0.12  0.01 ± 0.01  0.01 ± 0.02  0.05 ± 0.16  0.03 ± 0.10  0.04 ± 0.16 
Valeric acid  0.03 ± 0.14  0.01 ± 0.04  0.01 ± 0.06  0.03 ± 0.1  0.03 ± 0.9  0.03 ± 0.16 
Isovaleric acid  0.01 ± 0.03  0.01 ± 0.07  0.01 ± 0.02  0.03 ± 0.12  0.01 ± 0.05  0.01 ± 0.07 
Caproic acid  0.03 ± 0.10  0.04 ± 0.15  0.06 ± 0.14  0.03 ± 0.13  0.06 ± 0.12  0.01 ± 0.02 a 
a: Treatment significantly different from baseline values (t‐test, p < 0.05). 











populations  for all  treatment groups  (Table 6). For  the agar  treatment, a significant  in‐
crease in Faecalibacterium prausnitzii abundance from log10 9.81 to 9.91 (p = 0.04) was ob‐







rial numbers  from  log10 9.30  to 9.21 was observed. None of  the other bacterial groups 
showed any significant changes after feeding with alginate (Table 6). 





    Control Drink  Agar Drink  Alginate Drink 
Bacterial Group  Baseline  Treatment  Baseline  Treatment  Baseline  Treatment 
Total Bacteria.  10.73 ± 0.21  10.75 ± 0.26  10.74 ± 0.23  10.76 ± 0.22  10.76 ± 0.27  10.74 ± 0.20 
Bacteroides spp.  10.07 ± 0.26  10.07 ± 0.33  10.03 ± 0.26  10.06 ± 0.36  10.02 ± 0.30  10.04 ± 0.32 
Eubacterium rectale 
9.81 ± 0.24  9.88 ± 0.33  9.81 ± 0.28  9.90 ± 0.30 b  9.86 ± 0.32  9.89 ± 0.31 
subgroup 
Bifidobacterium spp.  9.16 ± 0.38  9.25 ± 0.37 b  9.16 ± 0.35  9.20 ± 0.32  9.17 ± 0.36  9.20 ± 0.35 
Atopobium spp.  9.27 ± 0.37  9.28 ± 0.35  9.31 ± 0.31  9.27 ± 0.37  9.30 ± 0.33  9.21 ± 0.35b 
Clostridium histolyticum his‐
tolyticum subgroup 
7.78 ± 0.19  7.71 ± 0.21 a  7.79 ± 0.21  7.72 ± 0.23 b  7.78 ± 0.21  7.73 ± 0.18 
Lactobacilli/Enterococci  7.83 ± 0.37  7.74 ± 0.46  7.82 ± 0.39  7.84 ± 0.48  7.85 ± 0.36  7.72 ± 0.40 
Propionibacteria  9.80 ± 0.31  9.81 ± 0.34  9.82 ± 0.26  9.79 ± 0.28  9.89 ± 0.26  9.83 ± 0.30 































































We have previously published evidence  that  in vitro  faecal fermentation of whole 
brown seaweeds and their extracted complex polysaccharide components increased the 






















with anti‐inflammatory properties  [51]. Subsequent  sequencing analysis of  a  subset of 
stool samples (30 samples, 5 participants) with elevated levels of F. prausnitzii, showed no 
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